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原 著
在宅酸素療法を実施す る子 どもの育児 に お い て
母親が直面す る問題 と認識
西 野 郁 子 ( 千葉大学大学院看護学研究科博士後期課程, 川 崎市立看護短期大学)
本研究 は, 新生児慢性肺疾患 に よ り在宅酸素療法 (Ho m eOxy ge n T he r ap y: H O T) を 実施す る子 ども の 日常 の 育児
に お い て , 母親が 直面す る問題 と, 母親 が 抱く認識を明 らか に す る事を目的 と し た｡ 対 象 は , N I C U退院後慢性肺疾患 に
よ り 1 か月以 上 H O Tを実施中, ま た は実施 し終了後 の 低出生体重児 と, そ の 母親 9組 で あ っ た ｡ 母親 に対 して , 出生 時 か
ら現在 まで の 経過 と 日常生活 に つ い て の 半構成イ ン タ ビ ュ ー を, 各 家庭 にお い て 実施 し, 内容を分析 し た｡
そ の 結果, 以下 の 事が 明 らか に な っ た ｡ 1 . H O Tを実施す る子 ども の 日常 の 育児 におい て 母 親 は , HOT 実施 と の 関 連
や疾患 と の 関連, そ の 子 ど も自身の 特徴に よ っ て 起 こ る様 々 な 問題 に直面 して い た｡ 2 . 子 ども の 病状が 安定 して い る場合
に は, 心配 な気持 ちを抱きな が らも, 困難を感 じ る事 は は とん どな か っ たが , 子 ど もの 病状が不安定 な場合 や, 偏食が 激 し
い な ど の 行動的な特徴 が あ る場合に は, 困難を感 じて い た｡ 3 . H O Tを実施す る子 どもの 母親 は, 長期 の 入 院後 の 実生活
で , 初 め て 完全 に育児 の 責任を持ち , 成長 ･ 発達 な ど 一 般 的に 気 に掛ける事, さ らに疾患 と関連 し た事を考慮して育児を し
て い た｡ 通常 の 生活 の 中で初 め て 直面 し て い く問題を, 自分 で 判断 して 対応 でき る よ うに 支援す る援助が必要 であ る｡
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I . はじめ に
新生児医療の進歩に よ っ て , よ り未熟な低出生体重児
が生存で きるよう に な っ て来た｡ そ れ に伴 い , 出生体重
1500g未満の極低出生体重児を中心と して , そ の未熟性
に由来した合併症の 一 つ で あ る新生児慢性肺疾患 は, 頻
度を増し て釆 て い る 1)｡ 長期 に わたり酸素投与を必要と
する新生児慢性肺疾患の 子ども に対し て , 1985年頃より
在宅酸素療法 (Hom e Oxy ge n T he r ap y: HOT) が実
施されるよう にな っ た ｡
H O T は, 長期の 入院に よる弊害を少なくするの に 有
効で あると理解され て い る2) 3) が, 家庭 で の 子ども の 日
常生活の状況に つ い て は, い く つ か の症例報告はあるも
の の , そ の ほ とん どが酸素濃縮器の取り扱 いや病状悪化
時の 対応とい っ た, HOT実施周辺 の み の 報告 で あ り ,
子 どもと家族が ど の よう に 日常の生活を し て い る の か に
つ い て は, 未 だ把握され て い な い ｡ 今回, H OT を実施
する子どもと家族の生活に つ い て 調査をしたが, 子 ども
の 出生前か ら N IC U入院中を経 て , HOT の終了後ま で
の母親の心理過程に つ い て は, 他稿 に おい て報告した4)0
本稿 に お い て は, 日常生活行動に つ い て母親が気に 掛け
る事, 直面する問題およびそ の対処方法に着目し, H O T
を実施する子ども の 日常の育児 にお い て , 母親が抱く認
識に つ い て 報告する｡
Ⅱ. 研究目的
1 . 日OT を実施する子 どもの 日常の 育児 に お い て , 母
親が直面する問題を明らか にする｡
2 . H O T を実施する子どもの 日常 の育児 に お い て , 母
親が抱く認識を明らか にする｡
Ⅲ . 研究方法
1 . 対 象
対象 は, 千葉市内K病院NIC Uに1989年以降に入院し,
慢性肺疾患 に より退院後1 か月以上 H O Tを実施中, ま
た は実施 し終了後の子どもと そ の 母親で あ っ た｡ こ の 条
件 に合 っ た10人の子ども の うち , 追跡可能な9人を選定
し, 全員 の母親より研究協力 へ の 同意を得た｡
2 . 調査方法
母親に対し て , 対象児の 出生時か ら現在まで の 経過と
日常生活に つ い て の半構成イ ン タ ビ ュ ー を実施 した ｡ イ
ン タ ビ ュ ー は各家庭に お い て 実施し, 母親 の 了承を得て
録音をした｡ 録音 テ ー プ より逐語録を作成 し, 内容を分
析した｡
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表1 対 象 の 背 景
ケ ー ス 年齢 出生 時在胎週数 N Ⅰ CU 慢 性肺 疾患
H OT の状況 発育の 状況 t 発達遅延
家族構成
令 性別 出坐 体重 入 院期間 の 疾虚名* 出生頗位
a 5才 7か 月
男児
38遇6日
1 97 0g
1年 1か 月 B P D 4才 9 か月で 終了
父薪 , 母親
対条児
(第1子)
b 5才 5か 月 2 7適6 日 2年 1か 月 W~M S 4才 3 か月で終了 身長 ､ 体重 共に3 パー セ ンタ
父親 ､ 母寮
姉､ 対象児
女児 807g イル未満 (第2子)
C 4才 0か 月 2 4週 2日 1年 1 か 月 B P D 3才 2 か月 で終了 身長 ､ 体重 共 に3- 10 パー セ
曾祖母､ 祖 父
祖母､ 母親､ 姉
女児 82 4g ンタイ ル 対条児 (第2子)
d 2才 9 か 月 24遇3日 2年 B P D 続行中 体重3 パー セ ンタイル 未満
祖父､ 祖母
父親､ 母親､ 姉
男児 759g 日 中短時間中止可能 全領域で の 発達遅延 対轟児 (第2子)
e 2才 5か 月
女児
2 5遁3日
773g
9 か 月 B P D 2才 5か月 で終了 身長3パ ー セ ンタイル 未満
父親 ､ 母親
対象児､ 妹
(発1子)
f 2才 5か 月
女児
30週0日
1 132g
1年 4 か月 W MS 2才で終了
父親 ､ 母競
姉､ 対象児
(声2子)
g 1才 7か 月 26過 0日 1年 B P D 続行 中 体重3パ ー セ ンタイル 未満
父親 . 母親
兄 ､ 対象児
男児 886g 日中中止 可能 粗大運動の 発達遅延 (発2子)
h 1才 6か 月 23適 6日 9 か 月 W MS 続行中 身長 ､ 体重 共に3パ ー セ ンタ イ
父親 ､ 母親
対 条児
女児_ 6 3 日中短時間中止可能 ル未満､ 粗大運動の 発達遅延 (第1子)
1 1才 4か 月 2 8遇 6 日 1年 2か月 B P D 続行 中
父親 ､ 母親
柿, 対 条児
男児 10 33g 日中尭 時間中止可能 (舞2子)
* B P D- 気管支肺異形成､ W M S- ウ イ ルソ ン ミキ テ ィ 症候群
3. 調査経過
1994年5月より9月ま で に家庭訪問に よるイ ン タ ビ ュ ー
を 実施した｡
Ⅳ
. 結 果
1 . 対象 の背景
対象の 背景を表 1 に示 した ｡ 対象児は, 年齢 1才4か
月か ら5才7 か月, 出生時在胎週数は23週6日から38週
6 日, 出生体重は 634g か ら1970g で あ っ た｡ 診断時の
慢性肺疾患の 疾患名は, 気管支肺異形成が 6名, ウ ィ ル
ソ ン ミ キ テ ィ 症候群が 3名で あ っ た ｡ HOT 終了後が 5
名で , イ ン タ ビ ュ ー 時 は終了後1 か月か ら1年2か月 で
あ っ た｡ H OT実施中が 4名で , HOT 開始後2 か月 か ら
10 か月で あ っ た ｡ ま た, 対象児の 出生順位 は第 一 子が3
名, 第 二子が6名で あ っ た｡
2
. 日常 の 育児にお いて直面する問題と母親の 認識
1) 日常生活行動 に つ い て の母親の認識
9 ケー ス か ら得 られた 日常生活行動および日常の H OT
実施に つ い て の母親の 認識を, 以下 に記述する｡
(1) 食 事 (表2)
3 ケー ス の子ども は, 食事 に つ い て特 に 問題はなか っ
た｡ 2 ケ ー ス (e , f) の 子どもが , 食 べ 過ぎ, 水分 の
取り過ぎ に よ っ て 呼吸状態が悪化し, そ の ため に入院あ
る い は退院の延期とな っ た事が あ っ た｡ 慢性肺疾患をも
26 千葉看会誌 V O L. 3 No. 2 1997.12
つ 場合, 入院中か ら食事制限を して 経過し, 退院後もあ
る程度の水分制限が医師から の指示と し て出る場合が多
い ｡ し かし, 離乳食開始後に は水分量 の指示を明確にす
表2 食事に関 して困 っ た事, 気 に掛けた事と対処
1) 食べ 過ぎて呼吸状態が悪 く なっ た時が あ っ た
対処 - 医 師に相談した
子どもの 病状の 見方 と食事の 適量が徐々 に分か っ た
食事量を控え 目 にした
2)は とん ど食 べ な い時､ ミル クを飲まな い 暗が あっ た
対 処･ . ･い ろ いろ調 理した
医師に相談 した
一 日 一 食 ま ともに食べ て くれ れ ばい い と患 う
好きな食品 を食べ させ る
夜間に授乳を した
3)摂取す る食品 に偏り が あ っ た
対処 - い ろい ろ調理 した
調 理方法 を変え て み た
好き な食品が少ない ため に偏るが好 きな食品を続ける
4) 食事､ 水分摂取 の 適量が分か らなか っ た
対処 - 子 どもの 病状の 見方と食事の 適量が徐々 に分か っ た
ある時期か ら多く 食べ させ てみ た
体重が 増えな いの で多目 に食べ させ る
5) 体重 が 増え な い
対 処 - いっ か 体重 は追い付くと患 う
好みの ミル ク を選んで飲ませ る
6)そ の 他
牛乳を嘱乳瓶で しか 飲まなか っ た (虫歯が で きる)
よく 噛まな い
自分で食 べ られ な い
卵の ア レルギ ー が あり卵を料理 に使え な い
表3 カニ ュ ー レ に対する子どもの 反応
1)24時間H O T 実施中には ほ とんど嫌が らなか っ た
①ほ とん ど嫌が らない
嫌が らな い
カ ニ ュ - レがずれ る と自分で 直 して い た
②場合に よっ て 嫌が っ た
外 へ 出た い 時だけ嫌が っ た
日中 H O T 中 止 の 時に夜間付ける の を嫌が っ た
H O T が 断続的にな っ て きて嫌が っ た
日中H OT 中止 の 時で も, 機嫌が 良ければ付けるの を
嫌が らな い
③子 ど も自身が酸素に よっ て呼吸が 楽にな っ た様子 だっ た
H O T 終了後 に臨時で付ける時は嫌が っ たが､ 付 けた ら
楽に な っ た様子 だ っ た
具合が患 い時は 自分か ら酸素を要求 した
④そ の 他
H O T終了時軽素が な くて梼岸す る よう な反応が あ っ た
2)2 4時間H O T 実施中か ら嫌が る ように なっ た
ある時期か ら嫌が っ て 頻繁に固定の テ ー プを外す よ う に
な っ た
る事は で きず, 食事管理 は実質的に母親に任される事 に
なるが, 実際 に子 どもが より多く欲しが る場合の調節の
難しさが見られた｡ ケ ー ス e の 場合は, 過食 に よる呼吸
状態の悪化と体重の 変動を繰り返しなが ら, 母親 は徐々
に食事の適量が分か っ た と い う状況で あ っ た｡ 逆 に , 小
食 の ケ ー ス も あり , 母親は い ろ い ろと対応して みたが ,
最終的に は子 どもの意思に合わせ て , 食 べ る だ け, 好 き
な食品だけ で も食 べ て くれれば良い と思うよう にな っ た｡
ま た, よく食 べ て い る割り に は体重が増えな い事も述 べ
られた｡ 母親 に と っ て食事 は, 子 ども の 身体に直接影響
の ある重要な問題で あるが , 医師 に相談し て も具体的な
答が得られず, 日 々 直面する問題に母頬白身で対応 しよ
うと努力して い た ｡
ま た , 食事 に関し て気を付け て い る事と して , 3 ケー
ス の 母親が , 多く食 べ させる, 栄養を十分取 らせ る, カ
ル シ ウ ム を多く取らせると述 べ た｡ a の 母軌ま ｢食 べ て
れ ば, 多少具合悪く な っ て も保 て る で し ょ う ｡｣ と病状
との関連を話し, g の母親 は小さ い か ら大きくす るため
と, 成長と の関連を述 べ た｡
以上 の食事に 関して 困 っ た事, 気 に掛けた事, 気を付
け て い る事から, 食事 に関する母親の認識を, 認識 の 焦
点 に より分類すると , 以下 の よう に な っ た｡
①子どもの 疾患に関連した認識 (病状へ の影響 , 抵抗
力を付ける, 食物 ア レ ル ギ ー )
②子どもの 疾患以外の事に 関連した認識 (子ども の成
長, 虫歯 の予防, 食事 の 自立)
(2) カ ニ ュ ー レ に 対する子 ども の 反応 (表3)
7 ケー ス の 子 ども は, 24時間HOTを し て い る時 に は,
繰 り返 しカ ニ ュ ー レ を外すなど の嫌が る様子はなか っ た
が , 日中中止 にな っ て就寝前 に付 ける時など に は嫌がる
反応が見 られ て い た｡ ケ ー ス C の 母親は, 酸素投与を嫌
がらなか っ た事を, ｢や っ ぱり生まれ た暗か ら し て るか
らかしら - , 酸素と 一 緒 に共存し て た の か し らね ｡｣ と
話した｡ ま た 2 ケー ス の 母親が , 中止後の貝合の 悪い時
に 自分か ら酸素を付けると話 したなど, 子 ども自身が酸
素に よ っ て 呼吸が楽に なる事 を認め て い た様子が あ っ た
と述 べ た ｡ しか し, カ ニ ュ - レ を嫌がらな い 事を , 子 ど
もが嫌が らな い から親も冒険が で きな い と, 逆 に物足り
なく感じ て い る母実見もあ っ た｡
一 方, 2 ケー ス の 子 ども は, 24時間 HOT を し て い る
時でも, 特 に き っ か けはなく ある時期から嫌が っ て カ ニ ュ ー
レ を外すよう に な っ た｡ ケ ー ス f の場合は繰り返し固定
の テ ー プ を外すため, 母親は子どもが眠 っ て か らそ っ と
カ ニ ュ ー レ を付 けたり したが , 結局は医師の 指示の な い
まま H OT を中止 して い た｡ ケ ー ス iも両親の 判断で 断
続的に し て い た｡ 2 ケ ー ス の 母親は子 どもの 状態を ｢平
気だな｣｢ 大丈夫そう｣ と思 っ た と話し, HO T を しない
で良 い状態だと認識して い た｡
(3) 行動の制限 (表4)
H OT を実施 して い る事に よる行動の 制限は , 8 ケー
ス の子ども に見 られ て い た｡ カ ニ ュ - レ と 延長 チ ュ ー ブ
1本を接続すると酸素濃縮器か ら約15メ ー ト ル の長さが
あり, 延長 チ ュ ー ブ を付け足す事で , さ ら に長くする事
はで きる ｡ しか し, 届く範囲以上に行 こうと したり , 逮
中で 引 っ 掛か っ て し ま っ た りする場面があり, 子 どもに
と っ て 邪魔に な っ て い ると認識され て い た｡ ま た, サ -
ク ル で囲 っ たり, 一 部屋 に い るよう に したり したケ ー ス
も あ っ た が, 子 どもが嫌が っ て無理 で あ っ た ｡ こ の よ う
に , 幼児 に HO T を実施する場合に は, 母親 は目が離せ
な い状況で あ っ た｡
ま た反対に , H O T を して い て も, 行動 の 制限に よる
不自由さが なか っ た場面や ケ ー ス の 理 由は, 延長 チ ュ ー
ブの 使用に よ り行動範囲を拡大した, 子 ども白身がチ ュ ー
ブ を整え て行動した, 子 ども の活動が まだ寝返り程度で
活発で なか っ た, と い うも の で あ っ た｡
(4) 外 出
表4 行動制限による不自由さがあ っ た場面
1) 行きた い 所 へ 行 こ う として ､ カ ニ ュ - レや チ ュ ー ブが 抜けたり
( ま たは 自分で 抜い たり) ､ 切れ た り した
2) 行きた い 所 へ 行 こ う と して ､ カ ニ ュ ー レが吊れた
3) 物に引 っ 掛か り､ そ の ため にカ ユ ー レが 吊れ た
4) 家の 中は ある程度動けるが範囲は狭い
5) 酸素の 届く 範囲 に子 ど もが い るよう に したが ,
子 どもが嫌 が っ た
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表5 外出に積極的にな っ た理 由 ･ 消極的にな っ た理由
外出に積鹿的にな っ た 理由 外出に消庵的にな っ た理由
1) 日中の H O T中止
手 間が 掛か らな くな っ た , 病状が 良く な っ た
2)医 師か ら の 日中 の H O T中止 の 示 唆
カ ニ ュ - レを外して外 へ 出す 辛が で きた
3) 医師の 指示
医師か ら外 出が可 能である と持示 が あっ た
4)子 ども の 病状
病状が い い
5) 抵抗力
抵抗力を付けたか っ た
6) 季節
暖か い季節にな っ た
7)子 ども の 発達
幼稚園入 園 の 準備 を考え た ､ 歩行を始めた
8)子 どもの 反応
子 どもが亭ぶ
9) 家族の 緊張の 解消
家族が休息する時間を持つ
1) 外出時の 手 間
外 出時の 酸素の 道 具が 面倒､ 他に も荷物 があ る ､ 子 ども を抱っ こ す る
2) 行動範囲の 制限
酸素チ ュ ー ブの 長さに よる制限が あ っ た
3) 周囲の 反応
周 囲の 目が気にな っ た
4)子 どもの 病状
病状が悪 か っ た､ 病状が悪くな らな いか心 配だっ た
5) 季節
寒か っ た ､ 暑いの で 病状が心配である
6) 子どもの 反応
外 に行きたが らな い
7) 環境
散歩に適す る環境がな い
8) 時間の 制約
家事の ため涼 しくな る夕方には外出で き ない
9) 外出の 動機付け
外出 をす る動機付けが な い と消鹿的にな る
10) 出生順位
第二 子 で あり 同胞 との 遊びで済んで い た
24時間 HO T実施中の 時に , 子 どもを ほ とん ど外出さ
せなか っ た の はt 4 ケー ス で あり, 残 り の ケ - ス で は,
24時間実施中で あ っ て も, 病状や季節を考慮して 日常的
に外出をさせ て い た｡ ま た, 外出先は, 散歩や買い物程
度がは とん どで あ っ た が, 日中中止後に 一 泊旅行に行 っ
た ケ ー ス も あ っ た ｡
母頼が子ども の 外出に積極的に な っ た 理由は, 表 5 の
通り で あ っ た｡ 24時間 H O T実施中の 時に , 子 どもを ほ
とん ど外出させなか っ た ケ - ス a , e の 母親は, 日中の
H O Tの 中止, ま た は中止の 示唆に よ っ て , 外出を させ
るよう に な っ た｡ そ の 他は, 病状が良い事, 抵抗力を付
けた い事, 子 ども の発達や反応など で あ っ た｡
反対 に外出に消極的に な っ た 理由とし て , 5 ケー ス の
母親が H O T実施に伴う外出時の 手間が ある事を述 べ た
(表5)｡ そ の 内容は, 酸素 ボ ン ベ が重 い事 に加え て , 千
どもを抱かな けれ ばならな い , 下の 子もい た, 他 に も荷
物があ っ た と いう事や, カ ニ ュ - レ を整える事で あ っ た｡
さ ら に , 行動範囲の制限, 周囲の 反応と い っ た H O T を
実施 して い る事 で の直接的な影響があ っ た｡ ケ ー ス e の
母親は, 周囲の 目が気に なり, カ ニ ュ ー レ を付 けて 外 に
出せ なか っ た と話 した｡ 他 の ケ ー ス に お い て は, 実際 に
注目される事 はあ っ て も, そ の ため に外出を控える事 は
なか っ た｡ カ ニ ュ - レ を付けた姿を周囲の人に見 られる
事に抵抗が なか っ た 理由 に は, ｢(酸素投与を) 身体に必
要な事だ っ た ら, い い と思 っ て い る｡｣ (ケ ー ス b), ｢近
所の 人はみん な知 っ て る か らね ｡｣ (ケ ー ス g) など, そ
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の母親 の HOT に対する受け入れ, 周囲の 人達と の 以前
から の 関係が関連して い た｡
ま た , 子 どもの 病状に関し て は, 実際 に病状が悪く て
外出で き なか っ ただ け で はなく, 病状が悪く ならな いか
心配で 出せ なか っ た場合もあ っ た｡
以上 の , 外出 に積極的に な っ た理 由と, 外出 に消極的
に な っ た 理由から, 外出 に関する母親の認識を分類する
と, 以下 の よう に な っ た ｡
①子どもの疾患に 関連 した認識 (病状の受け止め 〔そ
の 時 の病状, 病状悪化の ,L､配〕, 暑 さ ･ 寒 さ に よる子
ども へ の負担, 子どもの 身体の 強化 医師か ら の助言
に よる保障)
②子ども の疾患以外の事に 関連 した認識 (子どもの 反
応, 子ども の発達に合わせた行動範囲の 拡大)
③母親自身に関連した認識 (外出に伴う手間の 受け止
め, カ ニ ュ - レ に 対する抵抗感, 時間的余裕)
④家族 に関連した認識 ( 同胞がい る事, 家族の 緊張の
解消)
⑤家族外の 事に関連 した認識 (外出の ため の環境)
(5) 睡 眠
風邪症状がある時に は 一 晩中子どもが眠れな い状況で
あ っ た と1 ケー ス の 母親が話した｡ ま た, ケ ー ス d の子
どもは ア デ ノ イ ド の合併の ため に睡眠時に い びきと無呼
吸が あ っ た他, 睡眠時の発汗が多量で あり , 夜間 の世話
で 母親は熟睡で きな い状況が続い た｡ 外泊時を含めて ,
子 どもの 睡眠時に母親が気に掛 けた事, 夜間 の世話に つ
表6 子どもの 睡眠時に気に掛けた事､ 夜間の 世話
1) 子どもの 病状が心配
具合が悪 化 しな い か ､ 生 きて い るか
2)風邪 を予 防す る
掛け物を養え る, 汗を拭く, 著者えさせ る
3) 酸素投与が でき てい るかが 心配
酸素が 出て い るか, カニ ュ - レがずれて い ない か
4) 環境が心配
室 温が 保たれて い るか､ 壌が 子 ども に行か な い か
5) 夜泣きを した
6)授乳を した
い て は表6 に示したが, ケ ー ス C の母親 は, ｢息し て る
かな あな ん て心配し て , 手 をかざ した り｣ ｢ 動い て る か
な, み た い な - ｣ と, 初 め て子 どもと 一 緒 に過ごす外泊
時の不安な気持ちを述 べ た｡
以上 の睡眠時に気に掛けた事 , 夜間の世話か ら, 睡眠
時に関する母親の認識を分類すると, 以下 の よう に な っ
た｡
①子どもの疾患に 関連 した認識 (病状の ｣L､配, 風邪 の
雁患の予防, 酸素投与の 施行)
②子どもの疾患以外の 事に関連した認識 (夜泣き へ の
対応, 夜間の授乳)
(6) 入浴, 洗髪
入浴時は短時間の 酸素投与中止可能の指示が 医師から
出る場合が多い が , ケ ー ス b , d は退院後病状が安定す
るま で入浴時も酸素投与指示が 出て い た｡ 醸素投与を中
止して入浴する場合は, 簡素を 一 時的に 中止 して い る事
だ けで なく, 入浴 の労作に よる子ども へ の負担 も気に掛
けて 短時間に し て い た｡
入浴後, 湯冷めをし て風邪を ひ かな い よう にすると い
う事は6 ケー ス の 母親が述 べ , よ く水分を拭き取る, す
ぐに着替え させ る, 冬期は部屋を暖めて おくと い う事を
実施して い た｡
子ども の病状に よ っ て 入浴や洗髪の 実施を見合わせた
事は3 ケー ス の 母親から述 べ られた｡ 実際に病状が悪か っ
た だけ で なく, 風邪 に雁患させ たくな い思 い から, 入浴
や洗髪に対 して 積極的に なれ なか っ た事を 2ケ ー ス の 母
親が述 べ た｡ ケ ー ス d の母親は ｢頑を洗うと風邪をひ く っ
て い う気が しち ゃ っ て ､｣ と , 退院後2 か月半 で 初め て
洗髪を したと述 べ た｡
そ の他, 一 定期間酸素投与をしながら入浴を したケ ー
ス の 母親か らは, 入浴 の際 に手間を感じた事が話された｡
ま た, 湿疹 の あ っ た ケ ー ス iの母頼は, 呼吸の状態に よ っ
て入浴を控える事よりも, 湿疹 の 改善を優先して入浴さ
せ て い たと話 した｡
以上 の入浴, 洗髪 に関して 気 に掛けた事から, 入浴,
洗髪 に関する母親の認識を分類すると, 以下 の よう にな っ
た｡
①子どもの疾患に 関連 した認識 (入浴の労作に よる身
体 へ の 負担, 風邪 の 雁患の 予防)
②子どもの疾患以外の 事に関連した認識 (湿疹の 改善)
③母親自身に関連 した認識 (簡素を用い て の 入浴に伴
う手間の受け止め)
(7) 排 滑
ケ ー ス e の母親が, 最近ま で利尿剤を内服して い たた
め に , ト レ ー ニ ン グに 積極的に なれなか っ た事を話した｡
他 に は, 特 に排継に つ い て の 問題はなか っ た｡
< 日常生活行動に おける母額の 認識の まとめ>
HOT を実施する子 どもの 日常の育児に お い て 母親は ,
HO T実施と の 関連や疾患との関連 , そ の 子 ども自身 の
特徴に よ っ て起 こる様々 な問題に直面 して い た｡ 母親 の
認識に は, ①子ども の 疾患に関連した認識②子ども の疾
患以外の事に関連 した認識③母親自身に 関連 した認識④
家族に関連した認識⑤家族外の事に関連した認識, が あ っ
た｡
2) ケ ー ス 毎 の 日常 の育児にお ける母親の認識
以下に , H O T実施中の 育児に 困難 を感 じて い た 一 事
例 (ケ ー ス d) に お い て , 日常 の育児に お ける母親の認
識を記述する｡
<ケ ー ス d>
子どもが小食で あ り, 好 む食品も限られ て おり, 母親
は調理方法を工夫したりかなり困難 を感じて来たが, 千
ども に合わせ て 食 べ る物だけ, 1 日1食で も食 べ て い れ
ば良い と考え るよう に な っ た｡ 食事 に つ い て は, 慢性肺
疾患をも つ 事 で の関連で はなく, 自立が進まな い事 , 小
負 , 偏食と い っ た こ の子 ども自身の特徴的な事に より 日
常的に困難を感じて い た｡
子どもの外出は, ほ と ん どし て い な い状況で あ っ た｡
そ の 理 由は, 病状が｣L､配 , 子 どもが外に行きたがらな い ,
散歩 に適する場所が近所に な い , 炊事がある の で 散歩に
適した時間に外出で き な い , で あ っ た｡ こ れ らの 理 由に
は慢性肺疾患をも っ 事や子ども の反応, ま た , 家族や家
族外の環境に 関連 した認識が含まれ て い た ｡
睡眠に つ い て は, ア デ ノ イ ド の合併が あるため に い び
きと無呼吸がみ られ た時期が あ っ た｡ ま た夏期に は睡眠
時に発汗が著明で あり, 風邪 に雁患させ な い よう に汗を
拭くため, 母親 は夜間も世話をする状況が続い て い た｡
入浴時は湯冷めに気を付け て おり , ま た, 風邪 の雁患
が心配で , 退院後2 か月間洗髪がで きなか っ た事もあ っ
た ｡
対象児は第二子で あり , 母親は育児に つ い て の 知識を
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十分 に持 っ て い たが, こ の 子どもは咳嚇など の 呼吸器症
状や発熱を繰り返して おり , 病状 の不安定さと食事や外
出に対する特有の反応か ら, 母親 の育児に対する考え方
よりも, 子ども の現状に 合わ せ て い る状況で あ っ た｡ 食
事, 排胆 にお い て の 自立が進められず, こ の ま ま保護的
に し て い る状況で は子 ども ･ 家族双方に と っ て良くな い
と認識 し, 療育を受ける事な どをき っ か けと して , 生活
を変化させ た い と考え て い た｡ ま た母親は, 療育 に子ど
もが外出する事で , 緊張 して 見守 っ て い る家族が休息で
きる の で はな い かと期待 して い る事も述 べ た｡
<ケ ー ス 毎 の母親の認識の まとめ>
そ の他 の 8 ケー ス の 日常 の育児における母親の認識は,
表7 に示した｡ 9 ケ- ス の母親の 認識は以下の様で あ っ
た｡
表 7 ケ ー ス 毎 の 日常 の育児における母親の認識
入院さ せ たくな い気持ちが母親 に強くあり､ 実際 に子ども
は風邪症状を繰り返して い たため, は とん ど外出をさせ な
か っ た｡ 一 方で は､ 病状 の 改善､ 体力 の保持 のため に食事 を
多く取らせ て もいた ｡ 外 出 に積極的 にな っ たきっ か けは,
H O Tの 中止 と幼稚園の入国 の準備で あっ た｡ さ らに翌年 に小
学校入学 を控えており､ 幼稚園で の 生活をうまくや っ て い く
必要 を感 じた事が､ 子 ど も に保護的 にな っ て い た母親 の認識
に影響 して い た.
ケ
ー
ス
b
子ど もが小食で , 頻 回に 噂吐 を して おり ､ 母親 は食事 に つ
いて か なり困難 を感 じて い た｡ 偏りなく食品を取らせ たい ､
虫歯 を予防した いなどの思い も ありながら ､ 子 どもに合わせ
て 食 べ る 物だけで も 食 べ さ せ る しか な い と いう状況で あっ
た｡
外 出, 睡眠､ 入浴 に おい て も, 咳嚇などの風邪症状 を繰り
返す事 で の 農学があっ た. 日常生活 におい て 風邪 の権息 に気
を付ける 一 方で ､ 抵抗 力 を付け るため に短時間で も外出させ
る事 は 退院当初 より して い た｡ 子 ども の具合 に合わ せ ながら
も ､ 病状 を改善 して い き た い と いう気持ちが母親 にあっ た｡
母親は ､ 退 院直後 に熱性けいれんで緊急入院 とな っ た時の
事を, ｢死 んじゃう のか と思 っ たo ｣ ｢シ ョ ッ ク が忘れられ
なく っ て ､ ｣ と話 して おり. 母親 に は ､ 感 染の 機会 - 感染症
の確息 - 発熱 - 熱性けいれん と いう認識があ っ た｡ その ため
に2 4時間H O T実施中は､ 健診時以外 は は とん ど母子共 に外
出を しなか っ た｡ また H O T終了後 も他 の子ど も との 接触が
多い公園 へ も､ なる べ く行か な い よ うに する 状況が続い て い
たc また､ 入 院 に付 き添 う事 に母親自身がス トレス を 感 じる
辛, 母親 の 不在時 に家族外から の 援助 を得られない革 もあ
り, 入院を さ せ たくな い気持ちが強くあり, その 気持ち も感
染の機会を避ける よ う に して い る事 に 関連があ っ た｡
一 方で は ､ 医師の 指示がな いまま に H O T を中止 して お
り, 外出に おい て の 慎重 さ とは 一 貫 して い ない 面があっ た ｡
子 ど もが繰り返 しカ ニ ュ ー レ を嫌が り 実施が困難で もあ っ た
が､ その 点に つ い て 母親 は､ ｢慣れ て来 る と, ち ょ っ と ぐら
い の 事じゃ平気だな っ て 患 っ て 来て ､ 止 め て い っ た と患
う. ｣ と話 して おり, 時間 の軽過 に よ っ て ､ 母 親なりに子ど
もの 具合 を判断 して い っ た帯果で も あっ た｡
ケ
ー
ス
c
母 親は ､ ｢大事な物預か っ て 来て ､ なん か 病院のままに し
とか ない と､ 壊れ ちゃ うよ うな気が したん で - ､ ｣ と ､ 退院
して 一 冬越 える 頃ま で は , 環境 に とて も気 を使 っ て いた. そ
の後 は ､ 子 どもの体力に合わせ て 無理をさせな い事 に気 を付
けながら､ 行動範囲を拡げて い っ た｡ 母親が予想して いた よ
りも子ど も の 病状が良か っ た事､ また大家族で あり情緒的 ･
実質 的サポ ー トが家族 から得られた事で ､ 日常 的に困難 を感
じ る事がなく潅過して い た｡
子 どもは､ 過食 に よっ て病状が悪化しやすい状態 であっ
た｡ 母親 は , 食事量 ､ 水 分量の 目安が分からな い事 に困難を
感 じ て い たが､ 掴み きれない ま ま試行錯誤 を続けて来た｡ 母
親 は ､ 病 状が落ち着 いて きた時点で も健診時の体重測定が怖
い と話 して おり ､ 自信 の ない ま ま健診時に体重 の増減 に よ っ
て 判 定を受ける ような気持ちで い た｡
日 中の H O T の中止 の 示唆がある まで ほ とん ど外出 を させ
なか っ たの には ､ 子 ど もの 病状 へ の 心配 と､ 1 1か 月産 い の 妹
が い る事 ､ 母親 のカ ニ ュ - レに 対する 抵抗感が関連して い
た｡ カ ニ ュ - レが外せ る よ うに な っ た 日中の H O Tの 中止以
降は ､ 子 どもの 病状が落ち着 い て 来た革 もあり､ 積極的 に外
出も さ せ る よ う にな っ た ｡ 外 出 させ る よ う にな っ て 睡眠の リ
ズム が整い ､ 母 掛 ま､ 子 どもの 性格の い い 面 も知れた と共
に, 一 時 期は妹 の外出時 に対象児を家 に置い て い っ た事を後
悔 も し て い た｡
外出は季節を考慮 して 退院後早 い時期から実施 して い た
が､ 日 中の H O Tが中止可能で あっ て も必ず酸素を携帯 して
い た｡ ま た､ 食事量 の 調節, 入浴時 の 身体 へ の 負担を気 に 掛
けて い る様 子 に おい て も､ 母親 の 慎重 な考え方が見られた｡
子 どもの具合 の 経過 を長 い目で見ており. 日常 の細 か い 点で
は 迷う場面もあ っ たが, 無理 をす る よ りは 慎重な方を選択す
る事 で対処 して い た｡ また､ 日常的な事 を医師 と相談で き る
関係があり､ 子 ど も の 具合が落ち着 いて い て , 発 達に合 わ せ
て行動範囲を拡げて いけ る状況で も あっ たため , 日 常生 活 に
おい て 困難 に感じる事がなかっ た｡
子 ども の特徴 と して ､ 噛乳量 にむらがあり､ また体重 も少
ない事があり､ 母親 は 授乳に つ い て は気 に掛けて い る事が多
か っ たo 2回の 再入院の潅験 から､ 病状 が悪化す る革 もある
という事 を考慮 しながら も､ 日常的 に は病状は落ち着 いて お
り､ 授乳以外 の 点に つ い て は ､ 日 常生 活 にお い て 困難 に感 じ
る事がなか っ た｡
母親 は､ 慢 素がある の と､ 風邪 をこ じうせ たり したら大
変だと い う の だ けで ､ あ とは普通 の子 と同 じだ と思 っ て い
る｡ ｣ と話 した｡ 入浴 時の 酸素投与を中止す る時や､ ア レ ル
ギ ー のため の摂取禁止 の 食品を摂取す る時 に は ､ 医師 に確認
を しな い ま ま実行して い た｡ 子 ど もの 具合が落ち着 いて い
て ､ 実際 に病状が悪化する事 はなか っ たが､ 酸素投与も両親
の判断で断続的 に し て おり､ 夜 間の カ ニ ュ - レ のずれ も､ あ
ま り気 に掛けて いな い など､ H O T の必要性が母親 の 認識 に
な いまま, 支障なく日常 生活を過ごして い る状況であ っ た｡
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母親の意思と して は, 病状を悪化させ たくな い , 病状
を好転させた い , 発達上の ニ ー ド を満たした い , 成長を
促した い と い う気持ちが あ っ た｡ し かし, 母親 の 意思は
ともかく, 子どもの 病状, 子ども の行動の特徴に合わせ
て いく しかな い状況に あるケ ー ス も あ っ た｡ 反対 に子ど
もの病状が安定して い るケ ー ス で は, 日常 の 育児上で母
親が困難を感じる事が ほ と ん どなか っ た ｡ ま た , H OT
の 必要性が母親の認識に な い まま , 両耕の 判断で酸素投
与を断続的に実施し, 日常的に困難を感じる事が は とん
どな い ケ ー ス も あ っ た｡
母親 の認識が変化した要因に は, 発達上の ニ ー ド (入
園, 就学), H OT の実施状況の変化 (日中の HO Tの 中
止, H O Tの 中止), 時間 の経過があ っ た｡
Ⅴ . 考 察
1
. 日常の 育児にお いて母親が直面する問題
食事 に つ い て は, 適切な食事 ･ 水分量が掴みきれずに
子 どもの病状悪化を繰り返した1 ケー ス を含め , 過食 に
ょり呼吸状態が悪化すると い う問題が起 こ っ て い た｡ 逆
に小食, 偏食 の あるケ - ス に お い て は, 母親が 日 々困難
を感じ て い た｡ 慢性肺疾患を も つ場合, 過食 に よる呼吸
状態の悪化を避けなが らも, 一 方で は体力を付け病状を
好転させるため に , 十分な栄養を摂取させる必要もある｡
さ ら に , 対象児9名の う ち6名が身長, 体重 の少なくと
も 一 方 が10パ ー セ ン タ イ ル値未満で あり, 着実 に成長し
て い っ て 欲し い と い う思い も母親に はあ っ た｡ ま た , そ
の 子どもが欲しがるだけ, ま たはより多くの 量を食 べ さ
せ て も病状が悪化する事なく成長 して い くケ ー ス や時期
もあり, 対象児に お い て の 食事の 適量は, そ の時 の病状
と の微妙な バ ラ ン ス が あ ると考え られ る｡
こ の よう に , 慢性肺疾患をもつ 子ども の育児に お い て
食事 は, 母親 の関心も高く, 困難な状況が起 こる可能性
も高い生活行動で ありながら, 子 ども の食欲, 好み など
個々 の対象児に お い て の個別な特徴が関係して おり , 医
師か ら の助言だけ で は対応で きな い で い た｡ 以上 の事か
ら, 食事量と病状の 関係 に つ い て の 理解を促しながら,
そ の子 ども の 食欲満た し, 成長を促すため の具体的な方
策を, 母親と共に考え て い く必要があると考える｡
カ ニ ュ - レ に 対する子どもの反応に つ い て は, 大半の
子 どもが カ ニ ュ ー レ を嫌が る事はなか っ た｡ 乳児期前半
か ら カ ニ ュ ー レ を付けた場合に は, あ る母親が ｢ 酸素と
共存して い た｣ と述 べ たよう に , 身体 の 一 部の よう に受
け入れ られ て い たと考え られる｡ 24時間 HOT実施中の
暗か ら子どもが カ ニ ュ - レ を嫌が っ た 2 ケ ー ス に お い て
は, 医師の指示がな い まま HOT を中止したり , 酸素投
与を断続的に実施したりし て い たが, そ れ ら の母親は,
子 どもの病状を H OT をしな い で 良い と認識 して い た ｡
そ れ は, 実生活の 中で母親なり に子 ども の病状を判断し
た結果で はあ っ た｡ い ずれも病状の 悪化に は至 っ て い な
か っ た が , 日常生活を共に する母耕 なり の病状の判断を
医療者と話し合え る関係が必要で ある ｡
外出 に つ い て は, 母耕がさま ざま な状況を判断した結
果, ケ ー ス に より外出の頻度や距離は多様な状況で あ っ
た ｡ H OT を実施する子 ども にと っ て 外出に は不利な特
徴が ある｡ そ れは, 体力を消耗する, 寒冷刺激や家族外
の 人と の接触に より感染の 機会が増す, カ ニ ュ ー レ や 酸
素 ボ ン ベ の道具を揃え る手間や カ ニ ュ ー レ に よ る見か け
上の問題がある, と い う ような事で ある｡ ま た対象に お
い て は, 子 どもの病状 に関し て , 実際に 病状が悪くて外
出で きなか っ た だ け で はなく , 病状が悪くな らな い か心
配で外出で きなか っ た場合もあ っ た｡ さ ら に他 の家族の
状況 (年少の 同胞, 家族 の協力) も関係 して い た｡ し か
し, 外出 に よる発達上の刺激, 身体強化 へ の 刺激, 家族
外の 人と の 接触の利点は大きく, さ ら に , 母親自身の気
分転換とな る事など, 外出の機会が閉ざされ る事は, 千
どもと母親の 双方に と っ て不利益とな る｡ 本研究の対象
に お い て は, 4 ケ ー ス の 子 どもが24時間 H OT実施中の
時に はとん ど外出をし て い なか っ た ｡ 母親 の認識を確認
し, 病状 に合わせた外出時の 留意点や , 外出に よる子 ど
も へ の影響に つ い て の 情報を伝える事に より, 不利な条
件を持ちなが らも, よ り積極的に外出する事が可能に な
ると考え られ る｡
2
. 日 常の育児にお いて の母親の 認識の特徴
母親の 認識の焦点は, ①子 どもの疾患に 関連 した認識
②子ども の疾患以外の事 に関連した認識③母親自身に関
連した認識④家族 に関連 した認識⑤家族外の 事に関連し
た認識の 5 つ に分類され , ど の 日常生活行動に つ い て も,
母親 に は子 どもの 疾患に関連した認識だ けで はなく , 千
どもの疾患以外の事に関連した認識があり , 対象児の 日
常の育児にお い て母親は, 成長 ･ 発達な ど 一 般的 に子ど
もの 育児で気に掛ける事の他に , さ ら に疾患と関連した
事を考慮して育児をし て い る状況が分か っ た｡
未熟児の子ども の入院中は, 親は子ども の世話の主導
権をほ とんど持たな い と述 べ られ て い る
5)
｡ 本研究の 対
象に お い て も, 入院中の 親と して の無力感, 見守る事し
か で きなか っ た思 い が述 べ られ , 世話 の主導権を持たな
か っ た状態が経験され て い た 4) ｡ ま た外泊は, 退院後 の
生活に 近い 状態で の , 予行演習とし て 医療者は位置付け
て い るが , 実際 に は通常の生活と は隔たりが あ っ た
4)
｡
長期の 入院後の実生活で , 初 め て 完全に育児の責任を持
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ち, 一 般的に気 に掛 ける事, さ ら に疾患と関連 した事を
考慮 して育児をし て い た｡ そ し て 日 々 の生活の 中で 直面
する問題を, 自分 で判断して , 対応せ ざるを得な い 状況
に な っ て い た｡ 子どもの病状が安定して い る場合に は,
JL､配 な気持ちを抱きなが らも, 実際 に は日常生活に お い
て 困難を感じる事は は とん どなか っ たが , 子 ども の病状
が不安定な場合や, 偏食が激 し い など の行動的な特徴が
ある場合 に は, 試行錯誤を繰り返 したり , 母親 の意思は
ともかく, そ れ に合わせ ざるを得な い状況を受け入れる
と い うような対処で あ っ た｡
以上 の事か ら, HOT を実施する子 どもの 母親が , 長
期 の入院後 に, 家庭 にお い て育児全般の責任を引き受け,
通常 の生活の 中で 初め て直面し て いく問題を, 自分 で判
断し て対応で きるよう に支援する援助が必要で あると考
え られ る｡ 具体的に は, 今回 の結果を利用して , 退院後
に直面すると予想される問題に つ い て予め親に案内し,
個々 の 状況に合わせ て 対応できるよう に , 疾患や 一 般的
な育児に つ い て の情報を実践に利用しやすい形で提供す
る事が考え られる｡ さ らに 外泊後の 評価だけ で なく, 過
院後の 実生活に入 っ て か ら, 母親の 対応を支持したり,
病状や個々 の子どもの発達 ･ 特徴を把握して育児上の判
断がで き るよう に , 継続的に援助する必要が あると考え
られた｡
Ⅵ
. 結 論
1. H OT を実施する子ども の 日常 の育児 に お い て , 母
親は, HOT実施と の関連, 疾患と の 関連や , そ の 子
ども自身の特徴に よ っ て 起 こ る様々 な問題に 直面して
い た｡
食事 に つ い て は, 過食 に よる病状悪化を繰り返 した
ケ ー ス や , 小食, 偏食 の ため に困難を感じ て い るケ ー
ス が あり , 個別的 ･ 具体的な援助の 必要性が大きか っ
た｡ 子 どもが カ ニ ュ - レ を嫌が っ た 2 ケー ス は, 母親
の判断に より HOT を中止, ま た は断続的な実施 に し
て い た｡ 4 ケー ス の 母親が, 24時間H OT 実施中に ,
ほ と ん ど子 どもに外 出を させ て お らず, そ の 理 由は
H O T実施に 伴う外出時の手間や病状 へ の心配な ど で
あ っ た｡
2. 子 どもの病状が安定して い る場合に は, 心配な気持
ちを抱きながらも, 困難を感じる事は ば と ん どなか っ
た が , 子 どもの病状が不安定な場合や , 偏食が激し い
な どの 行動的な特徴がある場合に は, 困難を感じ て い
た｡
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3. HOT を実施する子どもの 母親 は , 長期 の入院後の
実生活で , 初 め て完全に育児の 責任を持ち, 成長 ･ 発
達など 一 般的 に気 に掛 ける事, さ ら に疾患と関連した
事 を考慮して育児を して い た｡ 通常 の 生活の 中で初め
て 直面し て いく問題を, 自分 で判断し て対応で きるよ
う に支援する援助が必要で ある｡
Ⅶ . おわ りに
今後 は, H O T を実施する子どもの 育児を , 母親が困
難を感 じな い で で きるため に必要な援助方法を, よ り明
確に して行きた い と考える｡
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A STUDY O NT HE PR OB LE M SA ND M OT H ER S
'
P E R CE P TIO N S
IN CHI L DC A RE O F CH IL D RE N WI T HH O ME OX YG E N T HER AP Y
Ikuko N ishln o
Do ctor al Pr ogr a min Nu r sing, Gr adu ate Scho ol of Nu r sing, C hiba Univ erslty･
a nd Ka w a s aki City College of Nu r sing
K EY W O RDS:
lo w birth w eight infa nt, ho m eoxy gen the rap y' neo n atal chronic lu ng dise as e, m othe r, childc a r e
T he pu rpos e s of this study w e r eto ide ntify the pr oble m s e xperie n c ed by the m othe r s who s ec
hildr e n
wer edis charged fr o m NICU with ho m e o xy gen the r ap y(HOT), a nd to ide ntify m others
'
pe r c eptio n s
in daily childc ar e.
T he s ubje cts w er e nin e c ouple s of m othe r s a nd childr e n whosebirt h w eigh t were belo w 2500g, a nd
they took H OT for n e o n at l chr o nic lung dis e a se ･ Fiv e children had fin shed HO
T and fo u r w e r e
c o ntin u lng H OT･ M othe r s wer einte r vie w ed at their ho m e s二
The r e s ults were a sfollo ws :
1) The childc a re of childr e n with H OT ha s a v a riety of pr oblem s c a u sed by the im ple m e ntation
of H OT, chr o nic lung dis e a se , spe cial
2) T he m othe r sfo und diffic ultes in
their childr e nhad spe cial behavio r al
3) After pr olo nged hospitaliz ation of
dis e a s ein daily child c a r e a s wella s
Findings s ug ge sted the n e c e s slty Of
behavio r al fe atur e s of r e spe ctiv e childr en .
child ca r e whe n their children
'
s c o nditio n were u n stable o r
fe atures, s u ch as ha ving a n unbala n c ed diet.
children , the m other shad perc eptions r elated to chr o nic lu ng
ba sic child c a r e, s u ch a s pr om otl ng dev elopm ent.
n u r sl ng Ca r e Which en abled m ot hers to judge situ atio n s a nd
to c ope with pr oble ms in daily life in cluding HOT.
千葉看会誌 V O L. 3 No.2 1997.12 33
